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の乱用は精神依存、身体依存、禁断症状等を通じて
乱用者自身の体をむしばむだけではなく、家族や社
会への弊害も大きい。
　（2）　薬物依存の治療には、薬物（向精神薬）の
使用が不可欠である。しかし、向精神薬は急性の症
状を緩和させる働きはあっても薬物依存を根本的に
治癒することはほとんどないため、薬物療法と併せ
て精神療法（サイコセラピー）・作業療法・行動療
法等が行われる。
　（3）　薬物依存者は家庭内に問題を抱えているこ
とが多く、薬物依存は家族の病と言われることさえ
ある。そのため家族療法、すなわち患者の家族に対
して行う治療が重要である。家族同士が本音でぶつ
かれるようにすることにより、家族本来の機能を取
り戻し、患者の薬物への依存を人間関係の依存に向
けることが家族療法の目的である。
　（4）　ダルクにおける治療は、一般的に精神科等
で行われているものと異なり、その治療には専門の
医師は立ち会わず、治療薬の投与も行われない。こ
こでの治療は心理的なものが主となり、回復には自
己の精神力が最も必要となる。
　（5）　薬物依存者の再犯状況について調査してみ
ると、薬物依存者が社会復帰できるようになるには
安定した人間関係や居住環境、就労状況が必要に
なってくるということがわかった。
　学会では、以上の学習内容について報告、発表す
る。
もある。医療用麻薬とは、法律で医療用に使用が許
可されている麻薬のことで、オピオイド系鎮痛薬に
分類される。主な効果は激しい疹痛時における鎮痛
であり、副作用は、便秘・嘔吐・吐き気などである。
麻薬による治療では薬物依存が心配されるが、正し
く服用すれば依存症になることはない。医療用麻薬
は、がん疹痛に対する薬物療法マニュアルである
WHO方式がん疹痛治療法に基づいて非オピオイド
系鎮痛薬と併用しながら多く使用されている。オピ
オイド鎮痛薬は、脳と脊髄にあるオピオイド受容体
を介して快楽を及ぼすドーパミンの放出を促進し、
直接的に後シナプス部のオピオイド受容体とも結合
することで神経伝達を遮断して、痛みを軽減させる。
通常時において、麻薬は依存に関係するμ受容体に
作用するために、ドーパミンの作用を抑えるGABA
神経の働きが抑制されるので、ドーパミンが増加す
る。その結果、多幸感がもたらされ精神依存に陥る。
しかし疹痛時はμ受容体がもともと少なく、GABA
神経の働きはあまり抑制されないので、依存が起こ
りにくい。
　麻酔が痛みを伝えるシステムを局所的に遮るのに
対し、医療用麻薬は脳や中枢における痛みを感じる
機能を抑える。よって、全身の痛みや強烈な痛みを
抑えるときは、医療用麻薬が使用される。口本での
医療用麻薬の認知度は低く、医師の間でも意見が分
かれている。痛みに苦しむ患者さんのためにも、更
なる研究の発展が期待される。
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　私たちは課題研究の題材としてペインクリニック
を紹介した新聞記事を読んだ。その中で、医療用麻
薬を学習項目として取り上げた。
　ペインクリニックでは、痛みの原因を診断し、主
に局所麻酔や医療用麻薬を用いて治療を行うこと
で、QOLの維持・向上を目指している。局所麻酔は、
ナトリウムチャネルブロッカーが末梢の神経伝達を
抑制することで、中枢への痛みの伝達を遮断する。
これは医療用麻薬を使用する前に施される治療法で
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　「課題シート」の内容は1985年帝京大学病院で第
一内科長であった安部英医師が血友病患者に非加熱
濃縮血液製剤（以下非加熱製剤）を投与し、HIvに
感染させたとして、業務上過失致死に問われた新聞
記事だった。そこで、血友病、血液製剤、HIVと
AIDS、事件の背景について調べた。
　血友病とは血液凝固因子のうち第VIII因子又は
第IX因子が先天的な欠乏あるいは先天的機能異常
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